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RESUMEN 
Se realizó un estudio descriptivo retrospectivo. La población estuvo constituida por el total 
de gestantes captadas por lo médicos de Consultorios Médicos de Familia (CMF) del 
Policlínico III ¨René Vallejo Ortiz, del municipio Manzanillo, de enero a diciembre de 2018, 
con el objetivo de describir los resultados de la atención estomatológica a embarazadas. 
La información se obtuvo de los datos reflejados en los informes estadísticos del 
Departamento de Registros Médicos y Estadísticos del Policlínico, se obtuvo como 
resultado que se examinó el 101,9 % del universo, el 34,4% no necesitaba tratamiento 
estomatológico y se le dio alta de servicios básicos al 100 % de las embarazadas, llegando 
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a la conclusión que en el Policlínico Docente III ¨René Vallejo Ortiz del municipio 
Manzanillo, se le brinda una buena atención estomatológica integral a las embarazadas y 
se cumplió con los indicadores estomatológicos de atención a este grupo priorizado. 
Palabras clave: Mujeres Embarazadas; Atención Odontológica. 
 
ABSTRACT 
Was carried out a retrospective descriptive study. The population was constituted by the 
gestantes total captured by the medical of Medical Clinics of Family of the Clinic III ¨René 
Vallejo Ortiz, of the Manzanillo City, of January to December of 2018, with the objective of 
describing the results of the to pregnant. The information was obtained of the data 
reflected in the statistical reports of the Medical department and Statistical Registrations 
of the clinic, itwasobtained as a result that 101,9% was examined of the universe, 34,4% 
didn't need treatment estomatológico and was given high of basic services to 100% of the 
pregnantones, reaching the conclusion that in the clinic III ¨René Vallejo Ortiz¨ of the 
Manzanillo City, is offered a good attention integral dentist to the pregnantones and it 
was fulfilled the indicative dentist of attention to this prioritized group. 








El Programa de Atención Materno Infantil (PAMI) constituye una prioridad de primer 
orden para el sistema de salud cubano. Se garantiza en el país una cobertura total de la 
atención a las gestantes; atención que está organizada como una estrategia de 
intervención en función del riesgo obstétrico. En la organización de la atención prenatal se 
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ha considerado que la atención estomatológica a la embarazada implica y necesita de una 
correcta interrelación entre los diferentes niveles de atención y debe comenzarse desde la 
primera visita al consultorio hasta que el niño cumpla un año. Debe tener un enfoque 
profiláctico y curativo estableciéndose un programa de seguimiento que exige el alta 
estomatológica con el fin conservar la salud de la madre y reducir los índices de 
mortalidad infantil. (1) 
El Programa Nacional de Atención Estomatológica Integral a la Población es el que rige el 
trabajo de los servicios estomatológicos en nuestro país. Tiene como premisas 
fundamentales la promoción de salud y prevención de las enfermedades. En el caso de las 
embarazadas, tienen atención estomatológica priorizada, y las actividades de promoción y 
prevención están encaminadas a: educar a las gestantes y a las madres en la importancia 
de que tanto ellas como sus hijos mantengan una adecuada higiene bucal. (2) 
La planificación de la atención estomatológica de la embarazada debe ser rigurosamente 
planificada y con los requisitos de calidad necesaria. Se aboga actualmente por realizar la 
atención estomatológica propiamente en el segundo trimestre del embarazo, teniendo en 
cuenta que los primeros tres meses es un momento crítico para recibir tratamiento por la 
organogénesis, por lo que solo se deben realizar en este período los tratamientos de 
urgencia. (3,4) 
El estudio se realizó con el objetivo de describir los resultados de la atención 




Se realizó un estudio descriptivo retrospectivo. La población estuvo constituida por el total 
de gestantes captadas por lo médicos de Consultorios Médicos de Familia (CMF) del 
Policlínico III ¨René Vallejo Ortiz, del municipio Manzanillo, de enero a diciembre de 2018. 
Criterios de inclusión:  
Embarazadas del área captadas en el periodo de estudio por el médico de familia. 
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Criterios de exclusión: 
Embarazadas de tránsito de otras áreas no captadas por médicos de la familia del área del 
Policlínico III ¨René Vallejo Ortiz. 
La información se obtuvo de los datos reflejados en los informes estadísticos del 
Departamento de Registros Médicos y Estadísticos del Policlínico, y se escogió el año 
2018, datos que se almacenaron en una base de datos Excel confeccionada al efecto. Para 
el procesamiento y análisis de la información se utilizaron técnicas de estadística 
descriptiva, como el cálculo de porcentaje y la realización de distribuciones de frecuencia, 




Se examinó el 101,9 % de del universo, el 34,4% no necesitaba tratamiento 
estomatológico y se le dio alta de servicios básicos al 100 % de las embarazadas. (tabla) 
 
Tabla. Atención estomatológica a embarazadas. Policlínico Docente III “René Vallejo Ortíz”. 2018 
Grapes Priorizados Universo Examinados N.R.T Ingresos Atenc. Concluida 
No % No % No No % 




El Policlínico consta de 21 CMF, encargados de brindar atención a una población total de 
23 603 habitantes, en el año 2018 se captaron 257 embarazadas, las que fueron remitidas 
por su médico de familia para su atención estomatológica. 
La atención médica es una función de la salud pública y está concebida como un conjunto 
de acciones integrales, preventivo-curativas y de rehabilitación que se realizan sobre las 
personas para la protección de su salud.  (5-7) 
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Es opinión de los autores que el sobrecumpliento en examinadas se debe a las captadas 
del año anterior (2017) en los últimos días de diciembre que fueron atendidas en el 
servicio de estomatología en enero de 2018. Recibieron atención curativa concluida el 100 
% de las embarazas que fueron diagnosticadas con alguna afección estomatológica, lo que 
garantizó que las mismas ingresaran en la institución hospitalaria para el parto con el alta 
estomatológica, lo que conlleva a evitar complicaciones en el quirófano en el momento 
del parto como consecuencia de una afección del complejo buco-máxilo-facial. 
El tratamiento estomatológico es un procedimiento seguro y eficaz durante todo el 
embarazo. Los estomatólogos deben educar a la paciente embarazada sobre la 
importancia de la salud bucal, para ella y su hijo, deben advertir sobre las manifestaciones 
orales comunes y la higiene oral. Se deben evitar las drogas y la terapia que representan 
un riesgo para la madre o el feto. (8) 
El Programa Nacional de Atención Estomatológica Integral a la Población es el que rige el 
trabajo de los servicios estomatológicos en nuestro país. Tiene como premisas 
fundamentales la promoción de salud y prevención de las enfermedades. En el caso de las 
embarazadas, tienen atención estomatológica priorizada, y las actividades de promoción y 
prevención están encaminadas a: educar a las gestantes y a las madres en la importancia 
deque tanto ellas como sus hijos mantengan una adecuada higiene bucal. (2,9) 
El Programa de Atención Materno Infantil (PAMI) constituye una prioridad de primer 
orden para el sistema de salud cubano. Se garantiza en el país una cobertura total de la 
atención a las gestantes; atención que está organizada como una estrategia de 
intervención en función del riesgo obstétrico. En la organización de la atención prenatal se 
ha considerado que la atención estomatológica a la embarazada implica y necesita de una 
correcta interrelación entre los diferentes niveles de atención y debe comenzarse desde la 
primera visita al consultorio hasta que el niño cumpla un año. Debe tener un enfoque 
profiláctico y curativo estableciéndose un programa de seguimiento que exige el alta 
estomatológica con el fin conservar la salud de la madre y reducir los índices de 
mortalidad infantil. (1,10) 
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Actualmente se aboga por realizar la atención estomatológica propiamente en el segundo 
trimestre del embarazo, teniendo en cuenta que los primeros tres meses es un momento 
crítico para recibir tratamiento por la organogénesis, por lo que solo se deben realizar en 
este período los tratamientos de urgencia, y en el tercer trimestre se limitará por la 
incomodidad que supone para la paciente el sillón dental, debiéndose evitar la 
compresión de la vena cava que se puede producir por la posición en decúbito,(3) por lo 
que debe aprovecharse al máximo el segundo trimestre del embarazo para garantizar el 
alta de servicios básicos. 
 
Conclusiones 
El Policlínico Docente III ¨René Vallejo Ortiz¨ del municipio Manzanillo, se le brinda una 
buena atención estomatológica integral a las embarazadas y se cumplió con los 
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